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บทคดัยอ่  
การพิมพ์สามมิต ิ(3D printing) เป็นกระบวนการสร้างวตัถุสามมิติขึ นจาก
แหล่งข้อมูลอิเล็กทรอนิกส์ โดยกระบวนการเพิ มขึ นของชั  นของวัสดุ เป็น
เทคโนโลยทีี ประยุกต์ดา้นต่าง ๆ รวมถงึวงการแพทย์และเภสชักรรม ประโยชน์
ทางการแพทย์ เช่น พมิพ์แบบจําลองอวยัวะของผูป้่วยในการวางแผนการรกัษา 
กระดูกเทยีมสําหรบัผูป้่วยเฉพาะราย อวยัวะเทยีมเพื อการศกึษาทางการแพทย ์
รากฟนัเทยีมและฟนัปลอม อุปกรณ์การแพทย ์เฝือก อวยัวะเทยีมที เหมอืนจรงิให้
เหมาะสมกบัผูป้่วยเฉพาะรายในการทําศลัยกรรมตกแต่ง ส่วนในทางเภสชักรรม 
การพมิพ์สามมติยิงัอยู่ในขั  นตอนการวจิยัและพฒันา โดยคุณสมบตัทิี โดดเด่นของ
ยาที ผลติดว้ยเทคนิคการพมิพส์ามมติคิอื การผลติยาสําหรบัผู้ป่วยแต่ละราย ซึ งมี
ประโยชน์ทําใหผู้ป้่วยใช้ยาที งา่ยขึ น ควบคุมการปลดปล่อยได้ดขีึ น และลดความ
เสี ยงของการเกิดเหตุการณ์ไม่พงึประสงค์ โดยเฉพาะยาที มีช่วงการรกัษาแคบ 
ตวัอยา่งของยาที ผลติจากการพมิพส์ามมติคิอื ยาที ตอ้งกําหนดใหม้ขีนาดยาเฉพาะ
ของผูป้่วย ยาเมด็ผสมที ประกอบด้วยตวัยาหลายชนิด ยาที สามารถควบคุมการ
ปลดปล่อย นอกจากนี  สามารถใช้พมิพเ์นื อเยื อมนุษย์เพื อใช้ในการพฒันายา ใน
ขั  นตอนการวจิยัก่อนการทดลองทางคลนิิก ในอนาคตอาจผลติตวัยาโดยการพมิพ์
สามมิต ิในปจัจุบนั สํานักงานคณะกรรมการอาหารและยาของสหรฐัอเมรกิา ได้
อนุมตัใิหผ้ลติวสัดุทางการแพทย์และยาจากเครื องพมิพ์สามมติแิลว้ อย่างไรก็ตาม
ยงัมคีวามกงัวลในการนําเทคโนโลยกีารพมิพ์สามมติมิาใช้ทางการแพทย์และเภสชั
กรรมอย่างไม่เหมาะสม เช่น กระบวนการผลติยาจากการพมิพ์สามมติทิี ไม่ไดถู้ก
ควบคุมอย่างเหมาะสม การละเมดิทรพัย์สนิทางปญัญาหรอืสทิธบิตัรยา การนํา
เครื องพมิพส์ามมติไิปใช้ในทางอาชญากรรม และการผลติยาเสพตดิ  
คาํสาํคญั: การพมิพส์ามมติ,ิ สุขภาพ, การแพทย,์ เภสชักรรม, เทคโนโลย ี 
  
Abstract 
Three dimensional printing (3D printing) is a process to create three 
dimensional objects from electronic resources by increasing layers of 
object. This technology was applied in several fields including medical and 
pharmaceutical sciences. In medical sciences, 3D printing could make 3D 
models of patients’ organ for surgical planning, patient-specific orthopedic 
implants, 3D models of organs for medical study, dental implants and 
denture print, medical equipment or splints in physical therapy, and patient-
specific prostheses identical to real organs in plastic surgery. In 
pharmaceutical sciences, 3D printing is currently in a research and 
development stage. The most outstanding drug property from 3D printing is 
individualized drugs that could offer easier use, better drug release control, 
and less risk of adverse events, particularly for a narrow therapeutic index 
drug. Examples of 3D printing drug products are, patient-specific 
individualized dose products, combined products, controlled release 
products. In addition, 3D printing was also used to create in-situ human 
tissues in earlier stage drug tests, or pre-clinical trials. A direct 3D printing 
of medications could be done in the near future. The production of medical 
equipment and medications by 3D printing was approved by the US FDA. 
However, there remain various concerns including poor quality control, 
violations on intellectual property rights and drug patents, and abuse of 3D 
printing for crimes and narcotic production.  
Keywords: 3D printing, health, medicine, pharmacy, technology  
 
บทนํา 
การพมิพ์สามมติ ิ(3D Printing) เป็นเทคโนโลยทีี น่าจบัตามอง
ในปจัจุบนั โดยมกีารประยุกต์ใช้สําหรบังานที หลากหลาย1-4 เช่น 
การสร้างวตัถุสามมติิ การสรา้งแบบจําลองต้นแบบในกิจการต่าง 
ๆ การพมิพ์อาหาร การพิมพ์อะไหล่อุปกรณ์ต่าง ๆ และเมื อนํา
เทคโนโลยีการพิมพ์สามมิติมาใช้ร่วมกับความรู้ทางฟิสิกส ์
ชีววิทยา เคมี เทคโนโลยีคอมพิวเตอร์ เทคโนโลยีด้านเซลล์ต้น
กําเนิด (stem cell) และความรูด้า้นอื น ๆ จะทําใหเ้กดิการพฒันา
ดา้นเทคโนโลยทีางการแพทยแ์ละเภสชักรรมอยา่งก้าวกระโดด1,3 
เดมิมกีารใช้การพมิพส์ามมติิค่อนข้างจํากดั เนื องจากการติด
สทิธบิตัรวธิกีารพมิพส์ามมติแิบบต่าง ๆ และราคาของเครื องพมิพ์
สามมิติที สูงมาก แต่ภายหลงัจากการคุ้มครองสิทธิบตัรหมดลง 
ประกอบกับมีโครงการโอเพนซอร์ส (Open source) ของ
เครื  องพิมพ์สามมิติ ทําให้เครื องพิมพ์สามมิติมีราคาถูกลง 
จนกระทั  งบุคคลทั  วไปสามารถเข้าถึงได้และนํามาประยุกต์ใช้งาน
ดา้นต่าง ๆ อยา่งกวา้งขวาง โครงการโอเพนซอรส์ในระยะแรกม ี2 
โครงการ ไดแ้ก่ โครงการ RepRap5,6 และโครงการ Fab@Home7 
โดยหลงัจากทั  ง 2 โครงการนี  ในปจัจุบนัมีโครงการโอเพนซอร์ส
สาํหรบัเครื องพมิพส์ามมติอิกีหลายโครงการเกดิขึ นตามมา8  
โครงการ RepRap เป็นโครงการของ Adrian Bowyer จาก 
Bath University ในประเทศองักฤษ โดยโครงการดงักล่าวมี
จุดประสงค์สร้างเครื องพิมพ์สามมิติตัวใหม่ที ได้จากการพิมพ์
ส่วนประกอบและอุปกรณ์เครื องจากการใช้เครื องพิมพ์สามมิต ิ
โครงการดงักล่าวจะมสี่วนประกอบอื น ๆ ที จําเป็นต้องใช้ในการ
สร้างเครื องพิมพ์สามมติิ ไฟล์โปรแกรมที ใช้ในการทํางาน พร้อม
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คู่มือในการสร้างเครื องพมิพ์สามมติิ โดยสามารถดาวน์โหลดได้ที 
เว็บไซด์ http://reprap.org6 เครื องพมิพ์สามมติิ จะพิมพ์ขึ นจาก
ส่วนอุปกรณ์ และส่วนประกอบของเครื องพมิพ์สามมติิ เพื อนําไป
ประกอบเป็นเครื องพมิพส์ามมติอิกีเครื องขึ นมา5,6 
โครงการ Fab@Home เป็นโครงการของ Evan Malone และ 
Hod Lipson จาก Cornell University ในประเทศสหรฐัอเมรกิา 
โดยโครงการดงักล่าวมจีุดประสงคเ์พื อให้มกีารนําเครื องพมิพส์าม
มิติมาใช้กันอย่างแพร่หลาย โดยสามารถเข้าถึง เว็บไซด ์
http://www.fabathome.org7 โดยหวงัว่าประชาชนทั  วไปสามารถมี
เครื องพมิพ์สามมติิไว้ที บ้าน เพื อใช้ประโยชน์จากการพมิพ์ เช่น 
การพิมพ์วสัดุประจําบ้าน อะไหล่อุปกรณ์บางชนิด ของเล่นหรือ
เครื องเล่น โดยเครื องพมิพส์ามมติิของโครงการ Fab@Home เป็น
เครื องพิมพ์สามมิติที สามารถพิมพ์วัตถุดิบที มีลักษณะเป็น
ของเหลวหรอืกึ งแขง็ต่างชนิดกนัไดใ้นการพมิพค์รั  งเดยีว7  
ในปจัจุบัน จากที ได้กล่าวไว้ว่าสิทธิบัตรของเทคนิคในการ
พมิพ์สามมิต ิดว้ยวธิกีารต่าง ๆ กําลงัทยอยหมดอายุลง ส่งผลให้
ในตลาดการค้า มกีารนําเทคโนโลยกีารพิมพ์สามมิติแบบต่าง ๆ 
ผลติออกมาจําหน่ายมากขึ น ทําให้ประชาชนทั  วไปสามารถเขา้ถึง
เทคโนโลยีดงักล่าวได้มากขึ น ในอนาคตอนัใกล้ เราอาจพบว่ามี
ผู้ใช้งานเครื องพมิพ์สามมติิในบ้านเหมอืนกบัที มีเครื องพิมพ์สอง
มติใินปจัจุบนั  
 
เทคโนโลยกีารพมิพส์ามมติ ิ
 
โดยทั  วไปการพิมพ์เป็นขั  นตอนในการสร้างข้อความหรือ
รูปภาพโดยใช้ต้นแบบหรือแม่แบบเป็นลกัษณะของการพิมพ์ใน
รูปแบบ 2 มติิ ที ประกอบไปดว้ยมติิของความกว้างและความยาว 
(x, y) ส่วนการพมิพส์ามมติ ิ (3D printing) เป็นกระบวนการที ใช้
สร้างวตัถุสามมิติ ซึ งประกอบด้วยมติิของความกว้าง ความยาว
และความสูง (x, y, z) จากแหล่งข้อมูลอเิล็กทรอนิกส์ โดยเป็น
กระบวนการเพิ มขึ นของชั  นของวสัดุเป็นชั  นบาง ๆ ตดัขวาง
แบบต่อเนื องไปเรื อย ๆ จนเป็นวตัถุสามมติทิี มคีวามสมบูรณ์ใน
ที สุด1,2  
กระบวนการพิมพ์สามมิติเริ มจากการออกแบบวตัถุเสมอืนที 
ตอ้งการสรา้งขึ น โดยสามารถใช้โปรแกรมออกแบบตวัแบบสามมติ ิ
(3 dimension model) หรอืใช้สแกนเนอรส์ามมติสิรา้งตวัแบบสาม
มติิจากวตัถุที มอียู่แล้วแบบจําลองของวตัถุที สร้างขึ นในโปรแกรม
จะถูกเกบ็เป็นไฟลท์ี โปรแกรมสามารถประมวลผลขอ้มูลในรูปแบบ
การเฉือนเป็นชั  น ๆ โดยไฟล์ดงักล่าวจะถูกส่งไปยงัเครื องพมิพ์
สามมิติ เครื องพิมพ์สามมิติจะทําการอ่านข้อมูลและสร้างวตัถุที 
เป็นชั  น ๆ ต่อเนื องกนัจนเป็นวตัถุสามมติขิึ นมา1,2  
ในปจัจุบนั วธิพีมิพว์ตัถุสามมติใิช้หลกัการที หลากหลาย9,10 ดงั
จะไดแ้สดงรายละเอยีดดงัต่อไปนี   
Binder Jetting ใช้หลกัการพ่นสารยดึเกาะที เป็นของเหลวลง
บนผงวสัดุและทําให้แข็ง จากนั  นใช้ลูกกลิ งเติมผงวสัดุให้เพิ มขึ น
เป็นชั  น ๆ ข้อดีของกระบวนการนี  คือ สามารถพิมพ์วสัดุที มีสี
แตกต่างกนัและไมเ่หน็รอยต่อของแต่ละชั  น  
Directed Energy Deposition ใช้หลกัการเอาเส้นลวดโลหะ
หรือพ่นผงโลหะลงที ชิ นงานและมีส่วนที ให้พลงังานเพื อให้ลวด
โลหะหรอืผงโลหะนั  นละลายตดิกบัชิ นงานต่อเนื องเป็นชั  น ๆ  
Light Photopolymerization ใช้หลกัการยิงแสงโดยใช้
โปรเจคเตอร์หรือหวัยิงเลเซอร์ไปยงั photopolymers ที เป็น
ของเหลวบรรจุในภาชนะบรรจุ และเมื อของเหลวนั  นโดนแสงจะ
เปลี ยนสถานะเป็นของแขง็ วธิ ีstereolithography เป็นต้นแบบ
ของการพมิพส์ามมติเิป็นวธิหีนึ งที ใช้อยา่งแพร่หลาย 
Material Extrusion ใช้หลกัการฉีดสารกึ งแขง็กึ งเหลวหรอื
วสัดุที เป็นของแขง็แล้วถูกทําให้หลอมเหลวให้เป็นชั  น ๆ ให้เกาะ
กันเป็นชิ นงาน วิธีการที เป็นที นิยมคือ Fused deposition 
modeling (FDM)  
Material Jetting ใช้หลกัการฉีด photopolymers ลงบน
ชิ นงานแล้วยงิแสงให้ photopolymers แขง็ แตกต่างจาก Light 
photopolymerization คอืตวั photopolymers ไม่ไดอ้ยู่ในภาชนะ
บรรจุของเหลวที มขีนาดใหญ่ ขอ้ดขีองวธิีนี  คอื ยงัสามารถทําให้
ใช้ photopolymers มากกว่า 2 ชนิดที มีสมบตัิแตกต่างกนั เช่น 
ความแขง็หรอืความยดืหยุ่น สามารถพมิพล์งในวตัถุชิ นเดยีวกนัได ้ 
Powder Bed Fusion ใช้หลกัการให้ความร้อนจากแสง
เลเซอร์หรือลําแสงอิเล็กตรอนลงในวสัดุที เป็นผง เช่น ผงโลหะ 
หรอืพลาสตกิ เพื อให้วสัดุผงหลอมเหลวและแขง็ตวัเพื อจบักนัเป็น
ชิ นงาน จากนั  นใช้ลูกกลิ งเตมิผงวสัดุใหเ้พิ มขึ นเป็นชั  น ๆ  
Sheet Lamination ใช้วสัดุที เป็นแผ่นกาวแปะเป็นชั  นแล้วใช้
ใบมดีตดัแผ่นกาวนั  นให้เป็นวตัถุในแต่ละชั  นและทําซํ าไปเรื อย ๆ 
จนได้วตัถุขึ นมา หรือใช้การเชื อมแผ่นโลหะให้ติดกนัด้วยคลื น
เสยีงอลัตราโซนิกส ์และตดัส่วนเกนิออกดว้ยหวัตดัโลหะ  
cรพมิพส์ามมติทิางการแพทย์ มกีารนํามาใช้ประโยชน์หลาย
ด้าน1,3,11 เช่น ทางศลัยกรรมใช้ในการวางแผนการรกัษาโดยการ
พิมพ์ตัวอย่างอวยัวะของคนไข้ขึ นจากภาพที ได้จากเครื อง CT 
scan การพมิพก์ระดกูเทยีมที มขีนาดเหมาะสมกบัคนไขเ้ฉพาะราย 
การพมิพ์อวยัวะเทียม เช่น กระดูกเพื อปลูกถ่ายอวยัวะ การพิมพ์
แบบจําลองอวยัวะเพื อการศึกษาทางการแพทยท์างทนัตกรรมใช้
ในการพิมพ์รากฟนัและฟนัปลอม ทางกายอุปกรณ์ใช้การพิมพ์
อุปกรณ์การแพทย ์อวยัวะเทยีม เฝือก ทางศลัยกรรมตกแต่งใช้ใน
การพมิพ์อวยัวะเทียมที ลกัษณะเหมอืนจรงิให้เหมาะสมกบัคนไข้
เฉพาะราย  
ปี ค.ศ. 1995 Josip S. Bill และคณะนําเสนอรายงานเฉพาะ
ราย (Case report)12 เกี ยวกบัการใช้เทคนิคการพมิพส์ามมติวิาง
แผนการผ่าตัดด้วยวิธี Stereolithography ซึ งเป็นวิธีต้นแบบใน
การพมิพส์ามมติพิมิพ์หวักะโหลกจําลองของคนไข้ที ถูกผ่าตดัเอา
กระดูกของกะโหลกบางส่วนออกไปเนื องจากมะเร็งทําให้คนไข้มี
รอยบุบของศรีษะ การพมิพ์กะโหลกศีรษะจําลองพมิพ์ขึ นจากการ
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ใช้เครื อง CT scan และเทคโนโลย ีImage processing ในการ
สรา้งแบบจําลองกะโหลกศรีษะขึ นมา เพื อทําการเปรยีบเทียบและ
ตดักระดูกผูบ้รจิาคใหม้คีวามพอดภีายนอกร่างกายผูป้่วยก่อนที จะ
ผ่าเปิดศีรษะเพื อใส่ใหก้บัผู้ป่วยจรงิ หลงัจากนั  น มกีารประยุกต์ใช้
เทคนิคการพมิพ์สามมติิในการวางแผนการผ่าตดัผู้ป่วยอีกหลาย
ราย13,14 นอกจากการพมิพ์แบบจําลองอวยัวะของผู้ป่วยที มภีาวะ
ผดิปกติ ยงัมกีารใช้เทคนิคการพิมพ์สามมติเิพื อพมิพแ์บบจําลอง
อวยัวะที มลีกัษณะเหมอืนจรงิเพื อใช้ในการสอนนักศกึษาแพทย์อกี
ดว้ย11  
ในปี ค.ศ. 2012 ทีมแพทย์จาก Maxillofacial Surgeons ของ 
OrbisMedisch Centrum Sittard‐Geleen ประเทศเนเธอร์แลนด ์
ได้ผ่าตดัปลูกถ่ายกระดูกขากรรไกรที สร้างจากโลหะไททาเนียม
จากการพมิพ์สามมติดิว้ยวธิ ีSelective laser melting ในผูป้่วยที 
สูญเสยีขากรรไกรจากมะเรง็ในปาก15 ซึ งแต่เดมิในปี ค.ศ. 2003 
การปลูกถ่ายขากรรไกรมกัจะได้กระดูกขากรรไกรจากการบรจิาค 
และต่อมาในปี ค.ศ. 2006 การปลูกถ่ายขากรรไกรมกัจะได้จาก
กระดกูของผู้ป่วยเองเพื อลดการปฏเิสธอวยัวะ ภายหลงัพบว่าการ
ปลูกถ่ายอวยัวะประเภทกระดูกมกัใช้ไททาเนียมซึ งเป็นวสัดุทาง
การแพทย์ที มีสมบัติเข้ากันได้ทางชีวภาพ (biocompatibility)12 
นอกจากขากรรไกรแล้ว ยงัมกีารใช้โลหะไททาเนียมในการปลูก
ถ่ายกระดูกส่วนอื น ๆ16-18 เช่น กระดูกสะโพก กระดูกเชิงกราน 
กระดกูสนัหลงั และชิ นส่วนของกะโหลก  
ในทางทนัตกรรมมกีารประยุกต์ใช้เทคโนโลยกีารพมิพ์สามมติิ
ร่วมกบัเทคโนโลยอีื นๆ มากขึ น19,20 เช่น พมิพ์ฟนัปลอม รากฟนั
เทยีม ครอบฟนั โดยวธิกีารดั  งเดมิในการทําแบบพมิพฟ์นัปลอมทํา
โดยการใส่วสัดุคล้ายดนินํ ามนัให้ผู้ป่วยกดัเพื อนําไปเป็นแม่พมิพ์
สําหรบัหล่อแบบฟนัปลอมขึ นมา เมื อมีการใช้การพิมพ์สามมิติ
ในทางทนัตกรรมร่วมกบัเทคโนโลยกีารถ่ายภาพ ขั  นตอนดงักล่าว
เปลี ยนไปใช้เครื องสแกนเนอร์สามมติิเพื อสร้างรูปแบบจําลองของ
ฟนัในปากคนไข้ และโปรแกรมคอมพิวเตอร์สามารถปรบัแต่งรูป
ฟนัตามที ต้องการและเหมาะสม จึงส่งไฟล์ดังกล่าวให้กับ
บริษัทเอกชนที ร ับจ้างพิมพ์ฟนัปลอมหรือพิมพ์ขึ นเองจาก
เครื องพมิพส์ามมติิที มปีระสทิธิภาพ วสัดุที ใช้ในการพมิพท์างทนั
ตกรรมใช้ photopolymers ซึ งมีหลายชนิดโดยแต่ละชนิดจะมี
สมบตัิที แตกต่างกนั เช่น ความแขง็ ความยดืหยุ่น20 ด้วยวิธกีาร
ดงักล่าวทําให้ไดแ้ม่แบบฟนัปลอมที ต้องการในเวลาส ั  นลง สะอาด
ขึ น พมิพไ์ดค้ร ั  งละจํานวนมากขึ น และราคาถูกลง นอกจากนี  การ
พมิพ์สามมติิยงัสามารถพมิพ์วสัดุที มีลกัษณะคล้ายยางที มสีมบตัิ
คล้ายกบัเหงอืกไดอ้กีดว้ย21  
ในทางกายอุปกรณ์และกายภาพบําบดัมกีารใช้เทคโนโลยกีาร
พมิพ์สามมติิอย่างหลากหลาย เช่น ใช้พมิพ์แผ่นรองฝา่เท้า เฝือก 
กระดูกเทียม มือเทียมที สามารถเคลื อนไหวได้ อุปกรณ์สวมใส่ที 
เพิ มพละกําลงัให้ร่างกาย ทั  งนี มีการศึกษาต้นแบบสําหรบัการใช้
เทคโนโลยกีารพิมพ์สามมิติพมิพ์แผ่นรองฝ่าเท้าขึ นมา22 สําหรบั
แก้ไขการผิดรูปของเท้าและการลงนํ าหนักผิดปกติ ที จะสร้าง
ปญัหาทางสุขภาพอื น ๆ ตามมา แต่เดมิทางการแพทย์ใช้อุปกรณ์ 
podoscope เป็นอุปกรณ์ที ให้ผู้ป่วยขึ นไปยืนบนแท่นยืนที เป็น
กระจกและสงัเกตลักษณะของการลงนํ  าหนักที เท้า จากนั  นใช้
อุปกรณ์เสรมิอุ้งเทา้ ตวัแก้ไขข้อบดิและตวัเสรมิสน้เท้าในการสร้าง
แผ่นรองฝ่าเท้า ในปจัจุบนัจากการพฒันาของเทคโนโลยีทําให้
สามารถสแกนเท้าของผู้ป่วย โดยสามารถใช้อุปกรณ์สื อสาร
เคลื อนที  เช่น iPad และมีโปรแกรมบนัทึกและประมวลผลเพื อ
สร้างต้นแบบแผ่นรองฝ่าเท้าที เหมาะสมขึ น23 และใช้เครื องมือ
ตรวจวดัการเดนิเพื อวดัประสิทธภิาพของแผ่นรองฝ่าเท้าผลิตขึ น
จากเครื องพมิพส์ามมติิ22  
ตวัอย่างที พบไดจ้ากการใช้งานการพมิพ์สามมติิ (รปูภาพ 1) 
การเข้าเฝือกในปจัจุบนั (รูปภาพ 1A) เดิมเฝือกมกัจะใช้ปูนพลา
สเตอรเ์คลือบบนผา้ฝ้ายในการหล่อเพื อทําเป็นเฝือกใหก้บัอวยัวะ
ต่าง ๆ ซึ งขอ้เสยีของเฝือกในรูปแบบนี คอื มคีวามหนาทบึ อบัและ
ไม่สามารถถอดไดเ้มื อต้องการ เช่น เวลาอาบนํ า จงึได้พมิพเ์ฝือก
จากเทคโนโลยกีารพมิพส์ามมติิเพื อแก้ปญัหาดงักล่าว นอกจากนี  
มีการวิจยัที ใช้คลื น ultrasound ในการเพิ มประสทิธภิาพในการ
รกัษาตวัของกระดูก ซึ งสามารถนํามาใช้กบัเฝือกที สร้างขึ นจาก
การพมิพส์ามมติไิด้24 ในทางทางศลัยกรรมตกแต่ง (รูปภาพ 1B) 
เป็นกรณีศึกษาผู้ป่วยชายได้รบัการวินิจฉัยว่าเป็นมะเร็งบริเวณ
ใบหน้า เพื อรกัษาชีวติผู้ป่วย แพทย์ไดผ้่าตดับางส่วนของใบหน้า 
โหนกแก้ม ขากรรไกร และตาซ้ายออกจนเป็นหลุมลึกบริเวณ
ใบหน้า หลังการผ่าตัดผู้ป่วยพูดได้ไม่ชัดและไม่สามารถเคี ยว
อาหารได้ ต้องให้อาหารผ่านทางสายยาง 4 ปีต่อมาแพทย์ได้ใช้
เทคนิคดจิติอลสแกนสรา้งแบบจําลองใบหน้าดา้นซ้ายจากใบหน้า
ทางด้านขวาด้วยโปรแกรมคอมพิวเตอร์และสร้างชิ นส่วนอวยัวะ
เทียมที ทําจากซิลิโคนและมีส่วนรองรับเป็นไททาเนียมและมี
แม่เหล็กที ทําให้สามารถใส่และถอดออกได้ง่าย โดยอวยัวะเทียม
นั  นถูกสรา้งขึ นจากเทคโนโลยกีารพมิพส์ามมติิ25 การใช้เทคโนโลยี
การพมิพส์ามมติิในการสร้างอวยัวะเทยีม (รูปภาพ 1C) เช่น แขน
เทียมหรือมอืเทียม การผลิตสามารถผลิตได้ง่ายขึ นกว่าการผลิต
แบบเดมิ อกีทั  งมคีวามเหมอืนกบัอวยัวะจรงิ มคีวามสวยงามและมี
ประสิทธิภาพมากกว่าอวัยวะเทียมแบบเก่า เช่น โรโบแฮนด ์
(Robohand)26 ซึ งเป็นโครงการที สามารถดาวน์โหลดแบบพิมพ์
ของมอืเทยีม ที มขีนาดของแขน มอืและนิ วในขนาดที เหมาะสมกบั
แต่ละบุคคล และมอืดงักล่าวยงัสามารถเคลื อนไหวในการหยบิจบั
สิ งของโดยใช้กลไกการเคลื อนไหวของขอ้มอืได้27  
นอกจากนี  ยงัมีโครงการที เพิ มประสทิธิภาพของโรโบแฮนด ์
เรยีกว่า ไบโอนิคโรโบแฮนด ์(Bionic Robohand)28,29 โดยอาศยั
อุปกรณ์คอมพิวเตอร์ฝ ั  งตัว  (Embedded computer) ทํางาน
ร่วมกบัโรโบแฮนด์ทําให้ไบโอนิคโรโบแฮนด์สามารถแต่ละนิ วได้
จากการใช้สญัญาณประสาทจากกล้ามเนื อด้วยอิเลก็โทรด29 การ
สง่คําสั  งใหข้ยบันิ วดว้ยเสยีง28 หรอืแม้กระทั  งการผ่าตดัให้เชื อมต่อ
สญัญาณไฟฟ้าของอุปกรณ์กบัสญัญาณจากเสน้ประสาท และการ
ใช้เทคโนโลยกีารพมิพส์ามมติเิพื อสรา้งอุปกรณ์สวมใส่สําหรบัเพิ ม
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พละกําลังให้ร่างกาย (Exoskeleton) (รูปภาพ 1D) สามารถ
นํามาใช้ในชีวติประจําวนั การทหารและทางการแพทย์ เพื อเพิ ม
ประสทิธภิาพการทํางานของร่างกาย30,31 เช่น เพื อทุ่นแรงทําใหย้ก
วตัถุที มนํี าหนักมาก ๆ ได ้ใชเ้ดนิไดใ้นระยะทางไกลกว่าปกต ิหรอื
ทางการแพทย์นํามาใช้พื นฟูคนพิการหรือเป็นโรคเกี ยวกับ
กล้ามเนื อให้กลับมาเคลื อนไหวได้ กรณีศึกษาในผู้ป่วยหญิงที 
ได้รบับาดเจบ็ของกระดูกสนัหลงัจากอุบตัิเหตุทําให้เดนิไม่ได้และ
ต้องใช้รถเขน็เป็นเวลา 19 ปี จนกระทั  งได้มกีารใช้ Exoskeleton 
ซึ งทําใหเ้ธอกลบัมาเดนิไดอ้กีครั  ง31  
นอกจากนี  มกีารพมิพอ์ุปกรณ์ทางการแพทย์ด้วยเครื องพมิพ์
สามมติิ เช่น หน้ากากช่วยป้องกนัการหยุดหายใจในระหว่างนอน
หลบัหรอืนอนกรนที มีขนาดเล็กและเหมาะสมสําหรบัผู้ป่วยแต่ละ
ราย ลูกตาเทียมที มีลกัษณะเหมอืนจรงิแต่ยงัไม่สามารถมองเหน็
ได้จรงิ การพฒันาการพมิพ์อวยัวะเทียมด้วยเทคโนโลยกีารพิมพ์
สามมติิ32-34 การผลติโครงสรา้งเซลล์มนุษยโ์ดยใช้การพมิพส์ามมติิ
เพื อสร้างอวยัวะขึ นมาใหม่33,34 การศึกษา Miller et al. ช่วย
แก้ปญัหาโครงข่ายการไหลเวียนของหลอดเลือด (perfusable 
vascular networks) โดยอวยัวะเทียมโดยมากเกิดกระบวนการ
ตายแบบ Necrosis ดงันั  นจึงมีการทดลองสร้างโครงข่ายหลอด
เลือดเทยีม (3D filament networks of carbohydrate glass) ทํา
ใหเ้กดิกระบวนการทํางานของเซลล์เยื อบุหลอดเลือด (Endothelial 
cells) และการไหลเวยีนของเลอืดไดด้ี35  
 
  
 
 รูปที  1  นวตักรรมการพมิพด์ว้ยเครื องพมิพส์ามมติ ิมกีารประยุกต์ใช้งานดา้นสุขภาพต่างๆ: 1A) เฝือกที สร้างขึ นจากการพิมพ์สามมติ ิและบาง
ชนิดตดิตั  งอุปกรณ์ที ปล่อยคลื น ultrasound; 1B) ผู้ป่วยที ทําศลัยกรรมตกแต่งใบหน้า ด้วยอวยัวะเทยีมที สร้างจากเทคโนโลยีการพิมพ์สามมติ;ิ 1C) มอืหุ่นยนต ์
Robohand และ Bionic Robohand; และ 1D) Exoskeleton ที ใชใ้นการพยุงร่างกาย เพื อการเดนิและเคลื อนไหว (ภาพดดัแปลงจากเอกสารอา้งองิ25-26,28-30)  
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 รูปที  2  การพมิพโ์ครงสรา้ง PDMS scaffolds ดว้ยเครื องพมิพส์ามมติ:ิ 2A) เครื องพมิพ์สามมติพิิมพ์โครงสร้างหลกัในรูปแบบที กําหนดไว้ เพื อให้
เซลลส์ิ งมชีวีติมายดึเกาะและเพิ มจาํนวนได;้ 2B) ลกัษณะของโครงสรา้งที พมิพด์้วยเครื องพมิพ์สามมติ;ิ และ 2C) การย้อมเซลล์ด้วย  Fluorescence dye โดยสจีะ
ตดิเซลลส์ิ งมชีวีติที เกาะอยู่กบัโครงสรา้ง PDMS scaffolds จากเครื องพมิพ์สามมติ ิ(ภาพดดัแปลงจากเอกสารอา้งองิหมายเลข 36)  
 
การพฒันาโครงสรา้งเพื อใหเ้ซลล์สิ งมชีวีติสามารถยดึเกาะได ้
(รปูภาพ 2)36 ทําใหเ้ซลล์สามารถมชีวีติไดใ้นโครงสรา้งที พมิพด์ว้ย
เครื องพมิพ์สามมติ ิและสามารถพฒันาไปเป็นชุดทดสอบที ใช้การ
พิมพ์สามมิติร่วมกับสัญญาณทางไฟฟ้าเคมี (novel electro-
chemical sensor)37 เพื อตรวจวดัความผดิปกตขิองเนื อเยื อ  
 
นวตักรรมการพมิพส์ามมติ ิ
ในทางเภสชักรรม 
 
ในปจัจุบนัการใช้เครื องพมิพส์ามมติทิางเภสชักรรมยงัไม่มกีาร
ใช้แพร่หลายมากนัก เนื องจากข้อจํากดัต่าง ๆ ทางกฎหมายและ
มาตรฐานการควบคุมด้านยา แต่มีแนวคิดที จะพฒันาให้เกิดการ
พมิพย์าสําหรบัผูป้่วยแต่ละราย38-40 เช่น ยาที มชี่วงการรกัษาแคบ 
(Narrow therapeutic index) ยาที มีการใช้ขนาดยาตาม
ลกัษณะเฉพาะของคนไข้ เช่น นํ าหนัก อายุ เพศ หรอืตามค่าที ได้
จากการตรวจทางห้องปฏิบัติการ ซึ งขนาดยาที แพทย์ต้องการ
ไม่ไดม้กีารผลติเพื อจาํหน่ายในท้องตลาดยา การผลติยาเมด็ที มยีา
หลายชนิดในเม็ดเดียว ยาที ควบคุมการปลดปล่อยขนาดยาได ้
เป็นต้น  
การศึกษา Gbureck และคณะ41 ศึกษาการควบคุมการ
ปลดปล่อยยา ที ได้จากการพมิพ์ด้วยเครื องพมิพ์สามมติิ โดยวิธ ี
Binder Jetting (รูปภาพ 3) พบว่ายา vancomycin, ofloxacin และ 
tetracyclin ในเกลือของแคลเซียมต่างชนิดกนั และปริมาณโพลิ
เมอร์ที ความเขม้ข้นแตกต่างกนั มคี่าการดูดซึมและปลดปล่อยตวั
ยาที แตกต่างกนั  
การศึกษา Khaled และคณะ39 ศึกษาการปลดปล่อยตวัยา 
guaifenesin ใ น โ พ ลิ เ ม อ ร์ ห ล า ย ช นิ ด  เ ช่ น  hydroxypropyl 
methylcellulose (HPMC 2208) (Methocel TM K100M 
Premium) และ poly(acrylic acid) (PAA) (Carbopol ® 974P 
NF) ที ความเข้มข้นแตกต่างกัน ใช้เครื องพิมพ์สามมิติจาก
โครงการ Fab@Home ด้วยวธิ ีMaterial Extrusion (รูปภาพ 3B) 
พบว่ามีค่าการปลดปล่อยตวัยาที แตกต่างกนั และในการศึกษานี 
ทดสอบสมบตัทิางกายภาพยาเมด็ที ผลติขึ น ไดแ้ก่ นํ าหนัก ความ
แข็ง ความหนา และความกร่อนของยา พบว่าอยู่ ในเกณฑ์
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มาตรฐานการควบคุมคุณภาพ แต่ เป็นที น่าสังเกตว่า
แปรปรวนด้านสมบตัิทางกายภาพของเม็ดยาแต่ละเมด็
ผลิต มคีวามแตกต่างกนัมากเมื อเปรยีบเทยีบ
ปกต ิ  
 
 รูปที  3  ภาพจาํลองแสดงวธิกีารพมิพย์าเมด็
มติ:ิ 3A) การพมิพย์าเมด็ดว้ยวธิ ีBinder Jetting 
ยาเมด็ดว้ยวธิ ีMaterial Extrusion (ดดัแปลงจากเอกสารอา้งองิหมายเลข 
39,41)  
 
การศึกษาของ Huang และคณะ42 ได้พฒันายาที ควบคุมการ
ปลดปล่อยขนาดยา โดยทดลองพมิพ์ยาปฏชิวีนะ
ใช้ยาผสมกบัเมตรกิซ์ซึ งเป็นโพลเิมอร์ของกรดแลคติก
ต่างๆ (รูปภาพ 4A) โดย รูปแบบที  I ตวัยาผสมกบัเมตรกิซ์และ
พมิพ์ด้วยเครื องพมิพ์สามมิติ รูปแบบที  II เป็นลกัษณะเมตรกิหุ้ม
ส่วนที เป็นยาไว ้รูปแบบที  III เป็นลกัษณะที เหมอืนรูปแบบที  
มชี ั  นเคลอืบดา้นล่างเพิ มอกี 1 ชั  น พบว่ารูปแบบการพมิพ์
ความสัมพันธ์กับการควบคุมการปลดปล่อยของยา
(รูปภาพ 4B) สรุปไดว้่าสามารถควบคุมการปลดปล่อยตวัยาจาก
การออกแบบยา ในรูปแบบที แตกต่างกนั ดว้ยการพมิพส์ามมติไิด้
การศึกษาของ Yu และคณะ 43 ทดลองพิมพ์ยา  
minophen มลีกัษณะคล้ายโดนัทด้วยเครื องพมิพส์ามมติิ
5) โดยมีการเปลี ยนแปลงค่าต่าง ๆ คือ ค่า
ภายใน ค่าเส้นผ่านศูนย์กลางภายนอก ความ
หุ้ม พบว่าเส้นผ่านศูนย์กลางภายในของยาที เพิ มขึ นมีผล
เปอร์เซ็นต์การปลดปล่อยยาเพิ มขึ น เมื อเส้นผ่านศูนย์กลาง
ภายนอกของยาเพิ มขึ นมีผลทําให้เปอร์เซ็นต์การปลดปล่อยยา
ลดลง จํานวนชั  นที หุม้เพิ มขึ นมผีลทําใหเ้ปอรเ์ซน็ต์การปลดปล่อย
ยาจะลดลง และพบว่าความสูงของเมด็ยาไม่มผีลต่อเปอรเ์ซ็นต์การ
ปลดปล่อยยา โดยสรุปผู้วิจ ัยสามารถออกแบบยาที สามารถ
ควบคุมการปลดปล่อยในปรมิาณยาและช่วงเวลาที 
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ุ ่ ็ ี  ่ ั ่  ความ
่ ็ ในรุ่นการ
ั ื  ี ี กบัการผลิตยาแบบ
 
ํ ิ ี ิ ์ ็  ดว้ยเครื องพมิพส์าม
และ 3B) การพมิพ์
ั ้ ิ
ั ี  ุ
่ ิ ์ ิ ี levofloxacin โดย
ึ  ็ ิ ์ ิ ในลกัษณะ
ั ั ิ ์
็ ั ิ ุ ้
็ ั ี  ื ู ี  II แต่
่ ู ิ เ์มด็ยามี
่ ตามกราฟ 
ุ ้ ่ ุ ่ ั
ู ี  ่ ั ้ ิ ์ ิ ิ  ้ 
ิ ์ aceta-
ั ้ ื  ิ ์ ิ  ิ(รูปภาพ 
ื ่ เส้นผ่านศูนย์กลาง
่ ้ ่ ู ์ สูง และจํานวนชั  นที 
่ ้ ่ ู ์ ี  ิ  ึ  ี ทําให้
์ ็ ์ ่ ิ  ึ  ื  ้ ่ ู ์
็ ์ ่
์ ็ ์ ่
่ ู ็ ่ ี ่ ์ ็ ์
ี 
่ ี ตอ้งการได ้ 
 รูปที  4  การเปรยีบเทยีบยาที พมิพจ์ากเครื องพมิพส์ามมติใิน
รปูแบบตา่ง ๆ ภาพ: 4A) ภาพวาดลกัษณะเมด็ยาที ศกึษาการปลดปล่อยยา
ใน 3 รปูแบบที ต่างกนั (I, II, III) และ 4B) 
ยาของตวัยาแต่ละรูปแบบ (แกน Y แสดงระดบัยาในหน่วย
แสดงเวลาหน่วยเป็นวนั) (ดดัแปลงจากเอกสารอ้างองิหมายเลข 
 
 
 รูปที  5  แสดงภาพวาดรูปแบบยา
การพมิพด์ว้ยเครื องพมิพส์ามมติ ิแสดงการเปลี ยนแปลงพารามเิตอร์
ต่างๆ ของยาเมด็ที ตอ้งการศกึษา ได้แก่
ภายใน (r) ค่าเส้นผ่านศูนยก์ลางภาย
และจํานวนชั  นที หุ้ม (Additional passes)
จากเอกสารอา้งองิหมายเลข 43)  
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ี ี ี  ิ ์ ื  ิ ์ ิ ิ
ั ็ ี  ึ ่
กราฟแสดงผลการปลดปล่อยระดบั
ั ่  ug/mL และแกน X 
ั ้ ิ 42)  
 
ู  (ภาพบน) ที ออกแบบเพื อทํา
ี  ิ ์
้ ่ ค่าขนาดเสน้ผา่นศูนยก์ลาง
่ ้ ่ ู ์ นอก (R) ความสูง (Height) 
 (ตารางดา้นล่าง) (คดัลอก
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นอกจากนี ประโยชน์ของเครื องพมิพ์สามมติใินทางเภสชักรรม 
ยงัสามารถใช้สร้างเซลล์เนื อเยื อของมนุษย์44-46 เพื อใช้ในการ
ทดลองก่อนคลนิิก (Pre-Clinical Trials) โดยบรษิทั ORGANOVO 
สามารถพิมพ์เซลล์ตับของมนุษย์เพื อใช้ในการทดสอบทาง
พษิวิทยา ซึ งเซลล์ตับได้จากตบัผู้บริจาคนํามาผ่านกระบวนการ
ป ั  นแยกและนํามาพิมพ์ร่วมกบัโครงสร้างทางชวีภาพซึ งมลีกัษณะ
เป็นไฮโดรเจลในหลุมทดลองขนาด 24-well plate ภายในเวลา 45 
นาท ีและสามารถนําไปใช้ในการทดลองไดภ้ายใน 42 วนั44 
ในอนาคตมีแนวคิดการนําเครื องพิมพ์สามมิติมาใช้ในทาง
เภสชักรรมโดยใช้ในการพิมพ์ตวัยาด้วยวิธีการทางการเคมีโดย 
Lee Cronin จากมหาวทิยาลยั Glasgow ไดเ้สนอแนวคดิที เรยีกว่า 
Chemputer ดว้ยการใช้เครื องพมิพ์สามมติิ ทําการพมิพส์่วนที เป็น
ภาชนะที ใช้ในการผสมสารเคม ีและนําสารเคมแีต่ละอย่างมาผสม
เพื อทําปฏิกิรยิากนัแล้วได้สารใหม่ และนําไปทําปฏิกิรยิากบัสาร
อื นๆ ต่อไปจนไดส้ารเคมทีี ต้องการ47 ซึ งแนวคดิดงักล่าวสามารถ
นํามาใชป้ระโยชน์ในการผลติยากําพรา้ได ้
ในปจัจุบนั (สงิหาคม 2015) สํานักงานคณะกรรมการอาหาร
และยาของสหรฐัอเมริกาได้อนุมตัิการขึ นทะเบียนยาที ผลิตจาก
เทคโนโลยีการพิมพ์สามมิติเ ป็นรายการแรกเมื  อวันที   31 
กรกฎาคม ค.ศ.  2015 ได้แก่ยา Spritam® ตัวยาสามัญคือ 
levetiracetam ในรูปแบบยาเม็ด ทําให้บรรจุปริมาณตวัยาได้ใน
ขนาดที สงูขึ นและปลดปล่อยตวัยาอย่างรวดเรว็48,49  
 
ผลกระทบของการพมิพส์ามมติ ิ
ดา้นสุขภาพ 
 
มีข้อถกเถียงด้านข้อเสยีของการพิมพ์สามมิติด้านสุขภาพ50 
เช่น ข้อจํากดัทางกฎหมายและมาตรฐานการควบคุมยาและวสัดุ
การแพทย ์กระบวนการผลติยาหรอืวสัดุการแพทย์ที ควบคุมอย่าง
ไม่เหมาะสม การพิมพ์ยาในสถานที ที ไม่ได้มาตรฐาน หรือไม่จด
ทะเบยีนเป็นโรงงานผลติยาหรอืวสัดุการแพทย ์การหลีกเลี ยงการ
ขึ นทะเบียนยาหรือวสัดุการแพทย์ และการละเมิดทรพัย์สินทาง
ปญัญาหรือสิทธิบัตรยา นอกจากนี   แม้ว่าการพิมพ์สามมิติ
บางอย่างถูกกฎหมาย แต่อาจมกีารใช้เครื องพมิพ์สามมติิทางผดิ
กฎหมายได้ เช่น การพิมพ์ยาเสพติดในกรณีของ Chemputer47 
ซึ งเป็นเรื องปกตขิองการพฒันาทางเทคโนโลยทีี ก้าวหน้ามากขึ น 
แต่กฎหมายและแนวคดิของบุคคลพฒันาไม่ทนัความก้าวหน้านั  น 
ๆ ซึ งข้อจํากัดเหล่านี ต้องได้รบัการแก้ไขปรับปรุง หรือพัฒนา
เทคโนโลยใีหเ้ขา้กบัขอ้จาํกดัเหล่านี ต่อไป  
 
บทสรปุ 
 
เทคโนโลยีการพมิพ์สามมติิกําลงัเป็นที สนใจและทําให้วงการ
ต่าง ๆ ก้าวหน้าอย่างก้าวกระโดด มีการใช้เทคโนโลยีการพิมพ์
สามมิตินี หลากหลายดา้น รวมถึงทางด้านการแพทย์และสุขภาพ 
แม้ว่าในทางเภสชักรรมยงัอยู่ในขั  นตอนการพฒันาและวจิยั แต่ใน
อนาคตเชื อว่าจะมีการใช้งานมากขึ นตามเทคโนโลยีที ก้าวหน้า 
และความสามารถในการเขา้ถึงเทคโนโลยีการพมิพส์ามมติทิี มาก
ขึ น วงการแพทย์และสาธารณสุขควรติดตามข้อมูลเพื อให้ทนักบั
สถานการณ์ และหน่วยงานที เกี ยวข้องควรมีมาตรการหรือ
กฎหมายที ควบคุมการใช้เทคโนโลยกีารพมิพส์ามมติดิงักล่าว  
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